surlatoile 


rechercher dans Medline 

Le risque cardiovasculaire 


Les equations 
de recherche 


• La monographie 


En l’absence de descripteur exprimant 
le risque cardiovasculaire, vous etes 
contraint de formuler une equation pour 
integrer ce theme dans une de vos reque- 
tes. Plusieurs equations peuvent etre 
envisagees. 

[.’equation la plus classique 

Vous croisez les maladies cardiovascu- 
laires (Cardiovascular Diseases) et les 
facteurs de risque (Risk Factors) et vous 
pensez avoir resolu votre probleme. En 
realite, l’equation Cardiovascular Disea- 
ses [mh] AND Risk Factors [mh] affiche 
plus de 100000 notices. 

Ce n’est pas surprenant dans la mesure 
ou, dans l’arborescence du thesaurus 
MeSH, Cardiovascular Diseases a un 
grand nombre de descripteurs issus de 
lui (ses descendants). 

On compte ainsi 5 descendants au pre- 
mier niveau hierarchique inferieur et 
plus de 70 descendants au 2 e niveau. 
Dans votre requete, tous les descrip- 
teurs issus de Cardiovascular Diseases 
sont pris en compte (phenomene de 
l’explosion) . 

L’equation la plus precise 

La syntaxe de PubMed/MEDLINE vous 
permet d’eliminer les descripteurs issus 
de Cardiovascular Diseases et de ne 
conserver que Cardiovascular Diseases. 
II suffit pour cela d’eviter l’explosion et 
de l’indiquer dans votre equation de 
recherche. L’equation s’ecrit: Cardiovas- 
cular Diseases [mh:noexp] AND Risk 
Factors [mh], Vous divisez le nombre de 
reponses par 5 par rapport a l’equation 
classique. 

Un pas de plus dans la precision est 
obtenu par la ponderation du descrip- 
teur Cardiovascular Diseases. De cette 
fagon vous n’affichez que les notices 
dans le bordereau d’indexation desquel- 
les Cardiovascular Diseases est consi- 
dere comme un descripteur majeur. 


L’equation la plus simple 

Si vous « googlisez » votre requete 
(entree de cardiovascular risk dans la 
fenetre d’interrogation) vous obtenez un 
resultat interessant, sous reserve de limi- 
ter cette « googlisation » au titre des arti- 
cles. L’equation de recherche devient : 
cardiovascular risk [ti] . Elle affiche un 
peu plus de 7 000 notices dans lesquelles 
l’expression cardiovascular risk figure 
dans le titre des articles. 

L’analyse des 10 premieres notices 
« indexed for MEDLINE » montre que : 

- 5/10 de ces notices sont indexees avec 
les 2 descripteurs Cardiovascular Disea- 
ses et Risk Factors ; 

- 1/10 est indexee avec le descripteur Myo- 
cardial Infarction ; 

- 4/10 sont indexees avec un autre des- 
cripteur que Risk Factors (Risk ou Risk 
Assessment). 

Au total 

L’equation de reference est celle de la 
non-explosion du descripteur Cardio- 
vascular Diseases. En premiere approxi- 
mation et, sous reserve que le mot cle 
soit recherche dans le titre des articles, 
vous pouvez vous contenter de « cardio- 
vascular risk ». • Philippe Eveillard 


Type 2 diabetes 

► Hyperglycemia/CO 

AND Cardiovascular Diseases 
[majnnoexp] AND Risk Factors [mh] 

► Diabetes Mellitus, Type 2/EP 
AND review [pt] 

► Metabolic Syndrome X/TD 

► Diabetes Mellitus, Type 2/DH 
AND review [pt] 

► Diabetes Mellitus, Type 2/TH 
AND Exercise [mh] 

► Diabetes Mellitus, Type 2/DT 
AND Hypoglycemic Agents/TU 
AND Incretins/PH 

► Diabetes Mellitus, Type 2/TH 
AND review [pt] 

► Diabetes Mellitus, Type 2 [mh] 

AND Patient Education 

as Topic [mh] 

AND review [pt] 

► Diabetes, Gestational [mh] 

AND review [pt] 

• Le dossier 

Sexually transmitted 
infections 

► Sexually Transmitted Diseases/EP 
AND review [pt] 

► Gonorrhea [mh] AND review [pt] 


Les nouveaux hypoglycemiants 

Pour traduire I’idee de « nouveaute » dans cette classe therapeutique, vous avez 
le choix entre 3 formulations avec, comme base commune, Diabetes Mellitus, 
Type 2/DT AND Hypoglycemic Agents/TU. 

A cette base, vous ajoutez: 

- Incretins/PH, parce que « de nouveaux traitements du diabete de type 2 ont ete 
developpes, en particular avec I’utilisation des proprietes des incretines »; 

- 2008:2010 [dp], puisqu’il s’agit de « nouveautes therapeutiques » et que 
la selection des 2 dernieres annees est coherente; 

- Dipeptidyl-Peptidase IV Inhibitors/TU OR Receptors, Glucagon/AG qui sont 

les 2 classes « nouvelles ». Vous affichez respectivement 57, 1 773 et 158 notices, 
ce qui elimine I’option « 2 dernieres annees » (interrogation faite le 7 avril 2010). 
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